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Moléty rajono savivaldybés senitiniju gyventoju apklausa

2026 m. balandzio — geguzés mén. Moléty rajono savivaldybés senitinijose buvo atlikta
gyventojy apklausa. Apklausos tikslas — geriau suprasti gyventojy tarpusavio bendravimo ir
socialinio palaikymo galimybes Moléty rajono savivaldybés senitinijose. Apklausoje dalyvavo 100
Jvairaus amziaus grupiy respondenty (zr. 1 lentele). Pagal 1ytj dauguma respondenty sudaré moterys

( 83 proc.), o vyrai sudaré¢ 17 proc. visy respondenty.

1 lentele
Apklausos dalyviy pasiskirstymas pagal amzZiaus grupes
AmzZiaus grupé Vyrai Moterys IS viso
(metai)
20-25 0 2 2
26-31 3 4 7
32-37 5 6 11
38-43 0 13 13
44-49 3 8 11
50-55 1 13 14
5661 1 11 12
6267 2 16 18
68-73 2 10 12

Apklausos duomenys rodo, kad didzigja respondenty dalj sudaré¢ susituoke asmenys (69
proc.). ISsiskyre asmenys ir su partneriu (-€) gyvenantys, taciau nesusituoke asmenys sudaré po 6
proc. respondenty. Nevede (-usios) sudaré 7 proc. respondenty, o nasliai (-€s) — 10 proc. apklaustyjy

(Zr. 2 lentelg).

2 lentele
Apklausos dalyviy Seimyniné padétis (proc.)

Seimyniné padétis Vyrai Moterys IS viso
IStekéjes (-usi) 11 58 69
Nevedes (-usi) 2 5 7

Su partneriu (-e) 2 4 6
ISsiskyres (-usi) 1 5 6
Naslys (-€) 1 9 10
Neatsaké 0 2 2

Didzioji dalis apklaustyjy dirba pilnu etatu (61 proc.), o 11 proc. asmeny yra

pensininkai. 9 proc. respondenty dirba nepilnu etatu, 9 proc. yra bedarbiai, o 6 proc.



respondenty nurod¢, kad dirba savarankiskai. Savo situacijos nenurodé 2 proc. dalyviy, o 1

proc. nurodé, kad yra vaiko prieziiiros atostogose (zr. 1 pav.).

-~ .1/ Nenurodé¢ Kita Vaiko priezitiros
SavarankiSkai 5o, 1% atostogose
dirbantys 1%
6%
Nedirbantys
9%

Dirba nepilnu
etatu
9%
Dirba pilnu
Pensijoje etatu
[0)
11% 61%

1 pav. Apklausos dalyviy uZimtumo situacija, procentais

Gyventojy jsitraukimas ] vietos socialinj, kultirinj gyvenimg tiesiogiai atspindi
bendruomenés gyvybinguma ir kaimynystés rysiy stiprumg. Analizuojant respondenty atsakymus |
klausima, kaip daznai jie dalyvauja seniiinijos ar senilinaitijos organizuojamuose renginiuose (zr. 2
pav.) pastebimas vidutinis gyventojy aktyvumas. DaZnai renginiuose lankosi daugiau nei
ketvirtadalis apklaustyjy - 27 proc., 22 proc. - lankosi retai. Sie rezultatai rodo, kad tik maza dalis
gyventojy aktyviai jsitraukia j bendruomenés veiklas. D¢l Siy priezasCiy gyventojai gali prarasti
galimybe aktyviau jsitraukti | bendruomenés gyvenima, uzmegzti socialinius rysius bei gauti
aktualios informacijos. Tuo tarpu bendruomené netenka aktyvesnio savo nariy dalyvavimo ir indélio

] bendras veiklas.



Dalyvauciau, bet neturiu Neatsaké
galimybés nuvykti 1%
5% Daznai
Triiksta informacijos 271%
apie renginius
9%
Niekada
17%
- Retai
Kartais =~ 22%
19%

2 pav. Dalyvavimas seniiinijos/senitinaitijos organizuojamuose renginiuose, procentais

Dalyvavimas bendruomeninése dirbtuvése yra svarbus socialinés gerovés veiksnys, nes
skatina socialiniy ry$iy kiirimg, stiprina bendruomeniskumo jausmg ir prisideda prie geresnés
emocinés ir fizinés sveikatos. Vis dé¢lto apklausos rezultatai atskleide, kad 45 proc. respondenty

bendruomeninése dirbtuvése nedalyvauja., o 23 proc. jose dalyvauja tik kartais (zr. 3 pav.).

Nevyksta, bet dalyvauty
10%

Retai
11%

Nedalyvauja

45%
Daznai

11%

Kartais
23%

3 pav. Dalyvavimas bendruomeninése senitinijos/seniiinaitijos dirbtuvése, procentais

Apklausos rezultatai atskleid¢, kad respondentus labiausiai domina sveikatos
stiprinimo (23 proc.) ir kultiirinés veiklos (22 proc.). Mazesné, taciau reikSminga dalis
apklaustyjy domisi vietos iniciatyvy kiirimu ir §ventiniy atributy gamyba (po 17 proc.), taip pat
rankdarbiais (14 proc.) (zr. 4 pav.).



Nedomina Kita

Sveikatos
0, 0,
6% 1% stiprinimas
Rankdarbiai 23%
14%

Vietos
iniciatyvy
kiirimas
17% Kultuiriniai

22%

Sventiniq atributy gamyba
17%

4 pav. Gyventojus dominancios veiklos, procentais

Sie apklausos duomenys atskleidzia gana pasyvy bendruomenés socialinj gyvenima:
didZioji dalis (45 proc.) gyventojy bendrauja retai, o kasdien bendrauja tik mazuma - 18 proc.
respondenty (zr. 5 pav.). Toks atotriikis rodo poreikj stiprinti kaimynystés rysius ir skatinti gyventojy

isitraukimg j vietos iniciatyvas.

Kelis k. per sav.
11%

Nebendrauja
13%

Retai
45%

Kelis k. per mén.
13%

Kasdien
18%

5 pav. Apklausos dalyviy bendravimas su bendruomene, procentais

Pasitikéjimu gristi santykiai suteikia emocing parama, padeda jveikti sunkumus, stiprina
psichologing gerove. Apibendrinus apklausos duomenis, matyti, kad dazniausiai pasitikima nedidele
grupe: 1-2 Zzmonémis pasikliauja 38 proc., 0 2-3 asmenimis - 19 proc. Visgi kas deSimtas senitinijos
gyventojas (11 proc.) iSgyvena emocing vienatve ir neturi né vieno patikimo asmens, o tai indikuoja

galimg socialinés pagalbos poreiki Siai grupei (zr. 6 pav.).



Neatsaké
3%

Neturiu tokiy Zmoniy
savo aplinkoje
11% 1-2 Zmonémis

38%

3-5 Zmonémis
12%

6 ir daugiau Zmoniy
17% 2-3 Zmonémis

19%

6 pav. Gyventoju pasitikéjimo ratas, procentais
Vienatvé senilinijose yra opi socialiné problema, ypac aktuali asmenims, neturintiems
artimyjy palaikymo ar aktyvios bendruomenés Salia. Apklausos duomenys atskleidzia, kad tik kas
treias gyventojas (31 proc.) niekada nesijaucia vienisas. Tuo tarpu net 69 proc. respondenty vienaip
ar kitaip susiduria su vienatvés jausmu: 22 proc. tai patiria retai, net 38 proc. - kartais, o 9 proc. -
daznai (zr. 7 pav.). Siekiant mazinti gyventojy socialinj atsiribojima, tikslinga plétoti kaimynystés
rySius bei organizuoti jtraukiancias veiklas, kurios padéty gyventojams iSeiti i§ socialinés

izoliacijos.

Kartais
38%

Niekada
31%

7 pav. Apklausos dalyviy vieniSumo daZnis, procentais

Patiriant nerimg ar susiduriant su sunkumais, aktyvi veikla, artimyjy palaikymas ir
pagalbos ieSkojimas padeda sumazinti emocing jtampg, leidzia geriau susidoroti su problemomis
bei iSsaugoti psichologing gerove. Atliktos apklausos rezultatai rodo, kad populiariausias
pasirinkimas — uzsiémimas mégstama veikla, kur; nurodé 27 proc. apklausos dalyviy. Taip pat
reik§minga dalis ieSko socialinio palaikymo: 19 proc. kalbasi su Seimos nariais, o 18 proc. - su
draugais. Dar 18 proc. respondenty emocing jtampa mazina fiziskai aktyvia veikla (sportuoja ar

iSeina pasivaikscioti). Specialisty pagalba renkasi tik 5 proc. senifinijos gyventojy. Vis délto



susiriipinimg kelia, jog 9 proc. dalyviy nurodé sunkumy metu linke biti vieni, o 3 proc. pazyméjo
apskritai nieko nedarantys (zr. 8 pav.). Tokie pasyvis jprociai bei neiSsprestos problemos ilgainiui

gali sukelti 1étinj stresa, nerima, depresijg ar net privesti prie rimtesniy sveikatos sutrikimy.

S — Nieko nedarau Kita
Kre1p1u0§1 pagalbos i 3% 1% UZsiimu mégstama
specialistus veikla
5% 27%
Biuinu vienas
9%
Sportuoju, iSeinu
pasivaikscioti
18%
. . Kal is
Kalbuosi su draugais §eim(?su§;ri:is
18% 19%

8 pav. Emociniy sunkumuy jveikos budai, procentais
Analizuojant bendravimo klifitis vietos bendruomengje (zr. 9 pav.) iSryskeja, kad
pagrindinés prieZastys yra susijusios su asmeniniais bei organizaciniais veiksniais. Penktadalis
respondenty (21 proc.) kaip pagrinding klititj jvardijo skirtingus interesus ar gyvenimo biuida, o 18

proc. - laiko trikumg. Tik 17 proc. gyventojy nurodé, kad jiems bendrauti netrukdo niekas.

UZdarumas/drovumas Renginiy/veikly trikumas .
5% 5% Kita
1%
Bloga ankstesné
bendravimo Skirtingi interesai
patirtis ar gyvenimo biidas
6% 21%
AmzZiaus skirtumai
8%
Laiko
Nenoras bendrauti triakumas
8% 18%
P L Netrukdo
Nepasitikéjimas Kitais 17%
11%

9 pav. Kliiitys bendraujant su vietos bendruomenés gyventojais, procentais

Analizuojant respondenty nuomong apie tai, ar Zmonés linke vengti kalbéti apie psichikos
sveikatos problemas (zr. 10 pav.) iSrySkéja stipri atvirumo trikumo problema. Beveik pusé
apklausos dalyviy (47 proc.) atsaké, kad $iy temy yra vengiama, o 25 proc. nurodé, kad vengiama

i$ dalies. Tokie rezultatai patvirtina, kad visuomenéje vis dar egzistuoja stipri psichikos sveikatos



stigma ir baimé buti nesuprastiems, atstumtiems. Tai rodo ribotg emocinj sauguma senitinijoje bei

akivaizdy didesnio Svietimo, vieSy diskusijy ir psichologinio palaikymo iniciatyvy poreik].

Ne
1%

IS dalies
25%

Taip
47%

Neturiu nuomonés
27%

10 pav. Respondenty nuomoné apie psichikos sveikatos temy vengima bendruomenéje,
procentais

Esant psichologiniams sunkumams, svarbu zinoti, kur kreiptis pagalbos. Paklausus
respondenty ar Zino, kur kreiptis pagalbos (11 pav.), paaiskéjo, kad beveik pusé apklaustyjy (46
proc.) neteko kreiptis pagalbos. Po 12 proc. apklausos dalyviy nurodé, kad kreiptysi j artimuosius,
arba ] Moléty psichikos sveikatos centrg. Kitas institucijas ir specialistus renkasi re¢iau.

Kita Seniiina/Seniainaitj Moléty rajono savivaldybe
3% 2% 2%

—

Moléty priémimo- Utenos rajono

skubios pagalbos savivaldybés
skyriy visuomenés
3% sveikatos biura
Psichologa 2%
9%
Seimos gydytoja
9% Neteko kreiptis

46%

Moléty psichikos sveikatos centra
12%

Artimaji
12%

11 pav. Kreipimasis pagalbos patiriant emocinius sunkumus, procentais

Apibendrinant tyrimo rezultatus, Moléty rajono savivaldybés seniiinijy gyventojai iSskyré
esmines priemones, galin¢ias sumazinti savizudybiy rizikg ir pagerinti psichologinj klimata
bendruomen¢je. Respondenty nuomone, tam reikalingas kompleksinis poziiiris: didesnis gyventojy

uzimtumas, naujy darbo viety kiirimas, aktyvesnis bendruomeninis gyvenimas bei tarpusavio rysiy



stiprinimas. Taip pat pabréztas poreikis gerinti psichologinés pagalbos prieinamuma, vykdyti
alkoholio vartojimo prevencijg ir aktyviai Sviesti visuomeng, siekiant mazinti su psichikos sveikata
bei pagalbos ieskojimu susijusig stigmg. Gyventojy vertinimu, svarbiis veiksniai yra ankstyvas

sunkumy atpazinimas, savalaiké parama bei bendruomenés nariy neabejingumas vieni kitiems.

Siekiant stiprinti gyventojy fizing ir emocing sveikatg bei bendruomeniskuma, apklausos
dalyviai vietos jstaigoms rekomenduoja organizuoti daugiau jvairiy, patraukliy ir visoms amziaus
grupéms prieinamy veikly. Tam reikalinga efektyvesné informacijos sklaida, glaudesnis dialogas
su gyventojais ir jy ijtraukimas ] sprendimy priémima. Papildomai akcentuotas specialisty
priecinamumo didinimas, vieSyjy erdviy ir infrastruktiiros plétra, transporto problemy sprendimas
bei paslaugy prieinamumas atokesniy vietoviy gyventojams. Galiausiai respondentai pabrézé, kad
sveikatos stiprinimas ir emociné¢ gerové priklauso ne tik nuo institucijy veiksmy, bet ir nuo

kiekvieno Zmogaus asmeninés iniciatyvos bei atsakomybés.



ISVADOS

1. Tyrimo imties specifika. Apklausoje (100 respondenty) aktyviausiai dalyvavo moterys (83
proc.) ir susituoke asmenys (69 proc.). Pagal amziy aktyviausi buvo 50-67 mety gyventojai (32
proc.), o pasyviausias — jaunimas iki 25 mety (2 proc.). Vertinant uzimtumg, dauguma tyrimo
dalyviy dirba pilnu etatu (61 proc.), pensininkai sudaro 11 proc., o likusios grupés pasiskirsto po
maziau nei 10 proc.

2. Pasyvus socialinis aktyvumas. Senitinijos gyventojy tarpusavio bendravimas iSlieka Zemas
— net 45 proc. respondenty bendrauja retai, o kasdienj rysSj palaiko tik 18 proc. respondenty.
Pagrindinémis klititimis kaimynams suartéti jvardijami skirtingi interesai (21 proc.) bei laiko
trokumas (18 proc.).

3. Siauras pasitikéjimo ratas ir vienatvé. Nors 38 proc. gyventojy pasitiki 1-2 asmenimis,
net 11 proc. apklaustyjy neturi né vieno zmogaus, kuriuo galéty pasikliauti. Visiska emocinj
saugumg jaucia tik kas tre¢ias gyventojas (31 proc.), o like 69 proc. su vienatvés jausmu susiduria
daznai, kartais arba retai.

4. Emociniy sunkumuy jveika. Patirdami sunkumy, gyventojai dazniausiai renkasi aktyvias
savipagalbos formas — mégstamg veiklg (27 proc.) arba pokalbius su $seimos nariais ir draugais (37
proc.). Profesionalios pagalbos ieSko tik 5 proc. apklaustyjy, o 9 proc. linke emociskai izoliuotis ir
likti vieni. Bendruomenéje islieka stipri atvirumo trikumo problema — net 72 proc. respondenty
mano, kad apie psichikos sveikatos problemas visiSkai arba i§ dalies vengia kalbéti, o tai
signalizuoja apie ribotg emocinj sauguma seniiinijoje.

6. Paramos paieskos kanalai. Didelé dalis gyventojy (46 proc.) dar néra ieskoje pagalbos dél
emociniy problemy. Tie, kurie ieSkoty, atsakingai renkasi neformalig parama (12 proc. artimuosius)
arba profesionalig pagalbg (12 % Moléty psichikos sveikatos centra, po 9 proc. — Seimos gydytoja
bei psichologa).

7. Kultarinis jsitraukimas ir barjerai. Renginiuose daznai lankosi 27 proc. respondenty, o 17
proc. juose nedalyvauja niekada. Pagrindinés klititys — skirtingi interesai ar gyvenimo biidas 21
proc.) ir laiko trakumas (18 proc.).

8. Gyventoju siiilomi sprendimai. Siekiant sumaZzinti vienatve bei savizudybiy rizika,
gyventojai rekomenduoja didinti uzimtuma, kurti darbo vietas, aktyvinti bendruomeninj gyvenima
bei organizuoti patrauklius renginius atokiy vietoviy zmonéms, kartu sprendziant jy transporto

problemas ir didinant specialisty pasiekiamuma.
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REKOMENDACIJOS

1. Moléty rajono savivaldybei: kurti naujas darbo vietas ir remti vietos verslo iniciatyvas
senitinijose, siekiant mazinti gyventojy ekonominj neapibréztumg. Finansuoti ir organizuoti
»socialinio taksi“ ar pavéze¢jimo paslaugas atokiy vietoviy gyventojams, kad jie galéty atvykti j
kult@irinius renginius bei sveikatos prieziiiros jstaigas. Modernizuoti vie$asias erdves senilinijose,

pritaikant jas jvairiy amziaus grupiy bendravimui ir laisvalaikiui bet kuriuo mety laiku.

2. Seniiinijoms ir senitinaitijoms: gerinti informacijos sklaida, kad pranesSimai apie renginius
pasiekty jvairaus amziaus asmenis. Organizuoti renginius, orientuotus ] skirtingus gyventojy
interesus ir amziaus grupes (pvz., kaimyny dienas, amaty dirbtuves, diskusijy klubus), aktyviai
kvieciant vieniSus ar pasyvesnius gyventojus. Skatinti kaimyny tarpusavio pagalba, kur savanoriai

ar senitinaiciai reguliariai aplankyty vieniSus, rizikg patirianCius bei vyresnio amziaus zmones.

3. Visuomenés sveikatos biurui: organizuoti vieSas paskaitas, diskusijas ir edukacines kampanijas
bendruomenése, kurios griauty mitus apie psichologinius sunkumus, rengti mobilias psichology
konsultacijas ar emocinés paramos grupiy iSvaziuojamuosius susitikimus senitinijose. Organizuoti

sveikatingumo veiklas, kuriose gyventojai gali ne tik stiprinti sveikata, bet ir prasmingai bendrauti.

4. Nevyriausybinéms organizacijoms (NVO) ir bendruomenéms: skatinti savanoryste, itraukti
vyresnio amziaus ir pasyvesnius gyventojus j prasmingas savanoriskas veiklas, padedancias jiems
pasijusti reikalingiems ir mazinan€ias vienatve. Vykdyti projektus, steigti vietos klubus (pvz.,
kulinarinius, rankdarbiy, sodininkystés), kurie telkty bendruomeneg, stiprinty socialinius rysius ir

mazinty vieniSumo jausma.
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